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KARTA KWALIFIKACYJNA UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 
Podstawa prawna: rozporządzenia Ministra Edukacji Narodowej z 30 marca 2016 r. w sprawie 

wypoczynku dzieci i młodzieży (Dz. U. z dnia 5 kwietnia 2016 r., poz. 452) 

I. INFORMACJE DOTYCZĄCE WYPOCZYNKU 

1. Forma wypoczynku: kurs lektorski 

2. Termin wypoczynku: 25 czerwca - 1 lipca 2017  

3. Adres wypoczynku: Wyższe Seminarium Duchowne w Toruniu; Pl. Frelichowskiego 1;  

                                                        87-100 Toruń  

II. INFORMACJE DOTYCZĄCE UCZESTNIKA WYPOCZYNKU 

1. Imię (imiona) i nazwisko  ..........................................................................................................  

2. Imiona i nazwiska rodziców  .....................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

3. Data urodzenia  ........................................................................................................................  

4. Adres zamieszkania  .................................................................................................................  

                                      ....................................................................................................................  

5. Adres zamieszkania lub pobytu rodziców podczas trwania kursu ...........................................  

 ......................................................................................................................................................  

6. Numer telefonu rodziców  .......................................................................................................  

7. Informacja o specjalnych potrzebach edukacyjnych uczestnika wypoczynku, w szczególno-

ści o potrzebach wynikających z niepełnosprawności, niedostosowania społecznego lub za-

grożenia niedostosowaniem społecznym  ...................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

8. Istotne dane o stanie zdrowia uczestnika wypoczynku, rozwoju psychofizycznym i stoso-

wanej diecie (np. na co uczestnik jest uczulony, jak znosi jazdę samochodem, czy przyjmuje 

stale leki i w jakich dawkach, czy nosi aparat ortodontyczny lub okulary)  .................................  

 ......................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

 ......................................................................................................................................................  

o szczepieniach ochronnych (wraz z podaniem roku lub przedstawienie książeczki zdrowia z 

aktualnym wpisem szczepień): tężec ……….; błonica  …….….;. dur  ….…….; inne  ….…….;  

oraz numer PESEL uczestnika wypoczynku             
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III. ZGODA RODZICA/OPIEKUNA PRAWNEGO 

Wyrażam zgodę na udział mojego syna w kursie lektorskim. Wyrażam także zgodę na prze-

twarzanie danych osobowych zawartych w karcie kwalifikacyjnej na potrzeby niezbędne 

do zapewnienia bezpieczeństwa i ochrony zdrowia uczestnika wypoczynku (zgodnie z 

ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 2015 r. poz. 2135, 

z późn. zm.).  

 

.........................................                ......................................................................................... 

(data)                                        (podpis rodziców/opiekuna prawnego)  

 

IV. ZGODA PROBOSZCZA/OPIEKUNA LSO 

Wyrażam zgodę na wyjazd ministranta naszej parafii na kurs lektorski organizowany przez 

Diecezjalnego Duszpasterza LSO. 

 

.........................................                ......................................................................................... 

(data)                                        (podpis Proboszcz/Księdza opiekuna)  
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Informacje dla rodziców/uczestników wyjazdu  
Te strony zostają w domu 

Kurs lektorski odbędzie się w terminie od 25 czerwca (przyjazd do godz. 18.00) do 1 lipca 
(zakończenie śniadaniem) 2017 roku w Wyższym Seminarium Duchownym w Toruniu, pl. 
Frelichowskiego 1. Dojazd do Seminarium i powrót we własnym zakresie. 
Należy zabrać, jeżeli jest taka konieczność, leki które ma przyjmować uczestnik. Koszt 
uczestnictwa jest pokrywany z funduszu duszpasterskiego diecezji. Zapewnione są 3 posiłki 
oraz noclegi. Koszt dodatkowych atrakcji (bilety wstępów oraz zakup biletów MZK) to ok. 50 
zł., które należy przywieść ze sobą. 
 
Uczestnik obozu rekolekcyjnego zobowiązany jest do: 

1) Zabrania ze sobą odzieży zapewniającej wygodę i bezpieczeństwo, stosownie do wa-
runków atmosferycznych.  

2) Zabrania ze sobą legitymacji szkolnej. 
3) Respektowania poleceń organizatora rekolekcji. 
4) Niezwłocznego informowania organizatora o ewentualnych dolegliwościach lub złym 

samopoczuciu. 
5) Przestrzegania przepisów ruchu drogowego i zachowania ostrożności na ulicach i w 

innych miejscach, w których może grozić jakiekolwiek niebezpieczeństwo.  
6) Kulturalnego odnoszenia się do opiekunów, kolegów i innych osób. 
7) Stosownego zachowania do miejsca pobytu. 
8) Dbania o bezpieczeństwo swoje i innych.   

 
Uczestnikom rekolekcji zabrania się: 

1) Samowolnego oddalania się od grupy. 
2) Palenia papierosów, picia alkoholu oraz zażywania narkotyków – w przypadku 

stwierdzenia ich posiadania lub spożycia organizator rekolekcji jest zobowiązany do 
powiadomienia rodziców oraz policji. 

3) Przyjmowania leków bez wiedzy opiekuna. 
4) Utrudniania prowadzenia rekolekcyjnego wypoczynku; spóźniania się, łamania zasad 

bezpieczeństwa, niewłaściwe zachowanie w środkach lokomocji. 
5) Utrudniania współuczestnikom korzystania z programu wakacyjnego wypoczynku.  

Jeżeli uczestnik będzie łamał regulamin i tym samym utrudniał wspólny wypoczynek, 
rodzice będą o tym poinformowani i niezwłocznie odbiorą swoje dziecko z miejsca 
kursu. W razie potrzeby rodzice mogą kontaktować się z opiekunem kursu: ks. Dawid 
Urbaniak, Diecezjalny Duszpasterz Służby Liturgicznej, tel. 667-679-932.  

  



4 
 

 
 
Regulamin Kursu Lektorskiego 2017 r. 
1) Kurs z oceną pozytywną może ukończyć uczestnik, który: 

a) Zaliczył wszystkie egzaminy na ocenę pozytywną 
b) Wykonał wszystkie zlecone mu przez animatora oraz księży prace. 

2) W budynku WSD obowiązują zasady podane przez Księdza Rektora. 
3) W czasie trwania kursu obowiązuje godny strój w kaplicy: pełne obuwie oraz długie spo-

dnie. Zakazane są wszelkie rozmowy w kaplicy. 
4) Na Mszę Świętą  obowiązuje: komża. Nie ma możliwości pożyczyć komży z seminarium 
5) Nie  wolno przywozić: tabletów, laptopów, konsol gier, głośników  lub innych urządzeń, 

których używanie zaburzy charakter rekolekcyjno - formacyjny.  
6) Należy zabrać ze sobą potrzebne leki i poinformować prowadzących kurs o dolegliwo-

ściach zdrowotnych. 
7) Nie przestrzeganie niniejszego regulaminu skutkuje powiadomieniem Księdza Probosz-

cza, rodziców lub wydaleniem z kursu. 
8) Na turnus należy zabrać: przybory toaletowe, śpiwór, Pismo Święte, różaniec, brewiarz 

(jeśli jest taka możliwość) notatnik, strój sportowy , strój liturgiczny, strój sportowy. 
9) Wszystkie decyzje w sprawach nieobjętych niniejszym regulaminem podejmują prowa-

dzący kurs. 


